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INTRODUÇÃO 
 
Doenças crônicas não transmissíveis (DCNT) são afecções de saúde que acompanham 
os indivíduos por longo período de tempo. Podemos citar as doenças cardiovasculares, 
doenças respiratórias crônicas, cânceres e diabetes. Possuem fatores de risco em 
comum: o tabaco, o sedentarismo, uso do álcool e má alimentação, definidos como 
fatores de risco modificáveis . Entre esses fatores também pode ser citado a 
hipertensão arterial, obesidade e o colesterol alto. Nas causas não modificáveis se 
encaixam a idade, hereditariedade, sexo e raça. Favorecendo alterações no perfil 
nutricional, epidemiológico e no padrão de morbimortalidade da população, com o 
aumento na prevalência dessas doenças. No Brasil, sabe-se que 72% dos óbitos 
ocorrem por DCNT, com predomínio em grupos vulneráveis (SCHMIDT, 2011). Diante 
disso, o presente estudo avaliou fatores de risco para DCNT em professores e 
funcionários de uma universidade comunitária do norte do RS. 
 
 
DESENVOLVIMENTO: 
 
Trata-se de delineamento de estudo transversal e descritivo, com professores e 
funcionários da Universidade de Passo Fundo (UPF), uma universidade comunitária do 
norte do Rio Grande do Sul. Esse estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em 
Pesquisa da Universidade de Passo Fundo, além disso, todos os participantes da 
pesquisa foram preservados através do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 
(TCLE). A população considerada e convidada a participar da pesquisa foi composta por 



 

todos os colaboradores da Universidade (n=2234), sendo 1034 professores e 1200 
funcionários. O instrumento de pesquisa, elaborado em formulário eletrônico, foi 
enviado por e-mail em cinco momentos distintos durante o período de maio a julho de 
2016. As variáveis demográficas e socioeconômicas avaliadas foram: idade, sexo, 
estado civil, escolaridade, vínculo com a universidade (se professor, ou funcionário ou 
ambos os vínculos) e classe econômica. Essa última foi avaliada pelo critério de 
classificação Econômica no Brasil da ABEP (Associação Brasileira de Empresas de 
Pesquisa, 2015). Os fatores de risco para as doenças crônicas não transmissíveis 
investigados foram: tabagismo, inatividade física, sal adicional, gordura da carne e pele 
do frango, uso prejudicial de álcool. Um total de 489 professores e funcionários 
responderam ao questionário online sobre fatores de risco relacionados à DCNT, dados 
demográficos e socioeconômicos. Desses, 307 (62,8%) eram do sexo feminino; 253 
(51,7%) tinham vínculo como funcionário, 225 (46%) como professor; e 11 (2,2%) 
tinham ambos os vínculos; o estado civil mais frequente foi casado ou em união 
estável (n=333;68%); a média de idade encontrada foi de 39,5±10,68 anos, variando 
entre 19 e 67 anos; a maioria pertencia as classes econômicas A e B (n=368;75,8%); e 
quanto ao grau de escolaridade 413 (84,5%) colaboradores tinham pelo menos ensino 
superior completo. Dos fatores de risco para DCNT, identificou-se que 15,7% (n=77) 
eram fumantes ou ex-fumantes, 8,6% (n=42) adicionam mais sal na comida depois de 
pronta, 20,7% (n=101) consomem a gordura da carne e/ou pele do frango, 20,7% 
(n=101) fazem uso de bebidas alcoólicas de 1 a 6 vezes por semana e 39,5% (n=189) 
foram considerados inativos. Um estudo semelhante, feito por via telefônica avaliou o 
recordatório 24 horas de um total de 217 pessoas, apresentando como resultados para 
consumo da gordura da carne ou pele de frango um percentual de 43,2%, e para 
consumo excessivo de álcool um percentual de 56,25% (MENDES, 2011). Além disso, 
segundo a Pesquisa Nacional da saúde (PNS) realizada em 2013, 14,2% dos adultos 
referiram consumo elevado de sal, com prevalência maior em homens, indivíduos de 
18-29 anos de idade (OLIVEIRA, 2015). Em outro estudo foi investigado a inatividade 
física por meio de inquérito populacional com 648 pessoas, os resultados apontam que 
26,7% dos indivíduos são inativos (CAMPOS, 2013).      
 
 
CONSIDERAÇÕE S FINAIS: 
Diante dos resultados apresentados, é possível identificar que fatores de risco ainda 
estão em evidência na população brasileira. Segundo dados da Organização Mundial 
da Saúde (OMS), reconhece a obesidade como epidemia mundial, associada a seus 
fatores de risco. Isso denota a importância de se criar ações para amenizar esses 
fatores de risco, a partir de aspectos relacionados a um estilo de vida no qual conste 
alimentação saudável, associada a exercícios físicos e redução do consumo de álcool. 
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